






































































































































の妥当性や有効性の検討をするためでもある(Mendel and Danhauer, 1997 ;

















































もの発表されるようになった(Mendel and Danhauer, 1997)。小児を対象とした主
な評価法は、 1970 年の絵指示 6 選択の WIPI(Word Intelegibility by Picture
Identification; Ross and Lerman, 1970)、1980年の 4選択の NU-CHIPS(Northwestern
University-Children's Perception of Speech; Elliott and Katz, 1980)など、絵や文字カー
ドの中から選択するクローズドセットの単語了解度検査が主であった(Kirk et
al., 1995a) 。 オ ープンセットの単語了解度検査として開発された PBK
(Phonetically Balanced Kindergarten Test; Haskins, 1949)は、5歳以上の子どもを対象
とした 50 単音節語から成っている。オープンセットの文聴取検査として 8 歳








Johnson, 2008)。小児を対象としたテストバッテリーは 1990 年代半ばで登場す
ることとなる。
（３）1990年代半ば～ 2000年代半ば：テストバッテリーの提案
1990 年代半ばに NIH(National Institue of Health)による大規模な研究調査が行わ
れ、これを契機に複数の評価法を組み合わせて評価することが提案されるよう
になった。代表的なものとしてインディアナ大学聴能評価バッテリー（ Indiana
Univercity Speech Perception Test Batteries; Eisenberg, Johnson, and Martinez, 2010)、CID
聴能評価バッテリー（The CID speech perception battery; Geers, 1994 , Mendel, 2008)、
人工内耳メーカー MedEL 社の EARSがある。
①インディアナ大学聴取能評価バッテリー
1991 年に Osberger らが発表したテストバッテリーで、6 歳以上の学齢期以降
の子どもを対象とした学童期版（School-Age Battery）と 2 ～ 5 歳の就学前の幼
児を対象にした幼児版（Preschool Battery）がある。ともに補聴器などを装用し
た重度聴覚障害児を対象としている（Wang et al., 2008）。年齢段階で用いる評
価法を変え、多角的に評価をすることが提案している。
② CID聴能評価バッテリー
Geers によって 1994 年に発表された重度聴覚障害児の聴能評価を行うための
テストバッテリ （ー表１－１）で、聴覚のみでの評価と読話併用で行う評価の 2
種類がある（Kirk et al., 1995の文献による）。
表１－１ CID聴取能評価テスト (Kirk et al., 1995の文献による）
聴覚のみでの評価（auditory-only）
評価法 刺激 反 応 形 式 知覚能力
Test Stimulus Response&Format Perceptual Skill
Speech Detection Threshold 音声 クローズドセット 検出
ESP １～３音節語 クローズドセット 単語識別（強勢、持続）
長長格 クローズドセット 単語識別(スペクトル)
単音節語 クローズドセット 単語識別(母音)
WIPI 単音節語 クローズドセット 単語識別(子音)
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Matrix Test 句 クローズドセット 句中の単語識別
PTE 音節 クローズドセット スピーチ特徴識別
PBK 単音節語 オープンセット 単語識別
③ EARS
EARS は 1995 年に人工内耳メーカーである Med-EL 社が 2 歳以上の人工内耳
装用幼児を対象とするテストバッテリーとして発表したものである。クローズ
ドセット・オープンセット・質問紙による評価法が複数用意されている。







あ る A A A( A mer i c a n A c ad e my o f A u d i o l og y) と A S H A( A me r i c an
Speech-Language-Hearing Association)から相次いでガイドラインが発表された
(AAA, 2003 ; ASHA, 2004)。AAAは補聴器装用下の聴能の評価として ESP 低言
語力版、ESP標準版、PBK、NU-CHIPS、PSI（pediatric Speech Intelligibility Test ; Jerger
and Jerger, 1980)を推奨している。また、ASHAは誕生から 5歳までを 3 段階に
分類（誕生〜 4 カ月、5 カ月〜 24 カ月、25 カ月〜 60 カ月）し、25 カ月〜 60
カ月児に対しての聴能評価法として、NU-CHIPS、WIPI、MPT(Erber and Alencewicz,
1976)、PSIといった単語了解度の検査を推奨し、実施が困難な子どもには ESP、
6 sounds test(Ling, 1989)をすすめている。
（４）2000年半ば以降（人工内耳の適用増加による影響）
新生児聴覚スクリーニングの普及により出生後間もない乳幼児から支援が行
われるようになった。2000 年に FDA(Food and Drug Administration)が人工内耳適
用年齢を生後 12 カ月に改めたこともあり、より早い段階からの聴能の評価を
行う必要性に迫られるようになった(Barker et al., 2011)。人工内耳手術の適用年
齢の低下の効果や人工内耳の長期使用等に関する研究が多く行われる（Geers,




2002 年から 2004 年にかけて NIH により CDaCI（Childhood Development after
Cochlear Implantation Study）と呼ばれる人工内耳装用児の発達に関する大規模調




活での聴覚反応を評価する IT-MAIS（ Infant-Toddler Meaningful Auditory Integration
Scale; Zimmerman-Philips et al., 2000）や MAIS（Meaningful Auditory Integration Scale;
Robbins et al., 1991）を使用し、２歳以降になると、選択肢を示して実施するク
ローズドセットによる評価法（ESP, PSI）を用い、その後は選択の範囲を限定
しないオープンセットでの評価法（MLNT, LNT, PBK, HINT-C）に至るような階
層構造になっている。
カナダの西オンタリオ大学で考案された小児聴能評価プロトコル UWO
PedAMP（The University of Western Ontario Pediatric Audiological Monitoring Protocol ）
による研究も活発に行われている(CHILD Amplification Laboratory, 2010; Bagatto et




種類と適用年齢（Eisenberg et al., 2010 による）
適用年齢 把握する聴取能 評価法 考案者と発表年
1歳～ 2歳 聴性反応 IT-MAIS (Zimmerman-Philips et al., 2000),
Auditory Behaviors MAIS (Robbins et al., 1991)
2歳～ 4歳 クローズドセットによる ESP (Moog and Geers ,1990),
識別能力 PSI (Jerger and Jerger, 1980)
Closed-Set Identification
4歳～ 5歳 オープンセットによる理 MLNT (Kirk et al., 1995a),
解能力 LNT (Kirk et al., 1995a),
Open-Set Recognition PBK (Haskins, 1949),
HINT-C (Gelnett et al., 1995)
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表１－３ 西オンタリオ大学小児聴能評価プロトコル
（Bagatto et al., 2010による）
オンタリオ州乳幼児聴覚プログラムによる補聴効果質問紙
（Ontario Infant Hearing Program(OIHP) Amplification Benefit Questionnaire）
補聴器適合のまとめ（Hearing Aid Fitting Summary）
補聴時音声明瞭度指数 Aided Speech Intelligibility Index (SII) Normative Values
リトルイヤーズ聴覚発達質問紙（LittlEARS）
両親による子どもの聴覚口話能力評価質問紙
（Parent's Evaluation of Aural / Oral Perfoce of Children(PEACH) (Ching & Hill, 2005;









（speech pattern contrast perception）能力を評価することでその後の聴覚発達の状
況を把握していこうとするものである。しかし、Eisenberg らは、BATIT の 4 種
類の評価法などを乳幼児に適用した結果、「１～ 3 歳の子どもに効果的なテス










いう課題を抱えていることを指摘した(Munoz et.al., 2012)。同調査では、また 5
歳までの幼児に対して使用されている主な評価法は、PBK、WIPI、NU-CHIPS
のみで、 6 歳では PBK、WIPI、BKB-SIN(Bamford-Kowal-Bench Speech-in Noise




あった。WIPI と NU-CHIPS はそれぞれ単音節語のイラストを 6 選択と 4 選択で
ポインティングで応答するもので、1970 年と 1980年に発表されたものである。









































































































聴覚医学会)で作成された 50 個の無意味単音節から構成された 57 語表と、1967





無意味単音節語表である 67 語表が発表されたのと同時に、20 個の３音節単語












Japanese Auditory Numbers Test)。これは数字１から５までの数字を用いて聴能を
評価するものである。大沼はその後、日常生活文リストの開発（大沼ら , 1987）
や「おじいさん」「あばあさん」など日本語の親族名称を用いた検査も開発し
ている(大沼 , 1988 ; 大沼・岡本 , 1994）。日常生活文リストは補聴器適合評価用
CD（TY-89）（田中 , 1989）にも収められ、デジタル音源としても活用された。TY-89












ープでも行われ、CI2004 として市販されるようになっている（井脇・久保 , 2004 ;





作成者・名称など 刺激 反応形式 知覚能力
聴覚医学会 57語表 単音節 オープンセット 識別
聴覚医学会 67語表 単音節 オープンセット 識別
聴覚医学会 67式 20単語 単語 クローズドセット 単語識別
星ら 単語了解度検査 単語 クローズドセット 単語識別
文章了解度検査 文章 オープンセット 句中の単語識別
鷲尾 絵指示式 単語 クローズドセット 単語識別
荒川 文章 オープンセット 句中の単語識別
大沼 JANT 単語 クローズドセット 単語識別、単語パターン
大沼 日常生活文 文章 オープンセット 句中の単語識別
大沼 親族呼称 単語 クローズドセット 単語識別、単語パターン
中山、加藤ら 絵シートを 単語 クローズドセット 単語識別用いた単語聴取検査
日本人工内耳研究会 CI2004 単音節・ クローズドセット 識別、単語識別、句中の
単語・文 とオープンセット 単語識別






























































































を考慮した独自の聴能の評価法が考案・実施されてきた（大沼 , 1988; 高橋・高



















































第 1語は、韻律情報が似ている 2 語を 2種類（主語）。
第 2語は、音節数が同じ 2 語を 2 種類（目的語）。
第 3語は、韻律情報が似ている 2 語を 2種類（数詞）。




①聾学校幼稚部 5 歳児～小学部低学年（2 年程度）
②裸耳平均聴力レベル 90dBHL 以上の幼児児童


















ア 1 文ごとの正答数（全問正答 4 点。記録用紙の右端の下線に記入）
イ 第 1 語（第 2 語～第 4 語）だけの集計（全問正答 10 点。記録用紙の下
部の枠内に記入）


















































Ａ聾学校幼稚部で 2006 年 6 月～ 2012 年 9 月までに聴能マトリクステストを
実施した聴覚障害幼児 50 児。内訳は男児 26 名、女児 24 名で、人工内耳装用
児は 3 名、他は補聴器装用児であった。裸耳良聴耳平均聴力レベル（4 分法）
は、43dBHL ～ 130dBHL 以上と広範囲に分散していた。なお、重複障害学級在
籍児は除外した。
（２）手続き
聴能マトリクステストの実施時の年齢は 3 歳 5 カ月～ 6 歳 9 カ月で、年齢と






いて検討した。なお、3 月生まれの児が幼稚部入学直後の 4 月は満 3 歳に達し
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たばかりであることを考慮して、最初の区分を“3 歳 5 カ月未満まで”とし、
それ以上は 6 カ月ごとで区切った。同一年齢区分内に複数回施行した場合、そ
の区分内の最高得点を記録とした。
また、聴覚障害幼児 50 名の中から 67 式 20 単語了解度検査および語音聴取
評価検査「CI2004（試案）」（日本人工内耳研究会 , 2004; 高橋ら , 2001）を本テ
ストと同時あるいは前後 1 カ月以内に施行した児の検査結果を分析した。





の低下により 10 文の実施ができなかったりするため、第 3 語（数詞）を除い















y=-0.0712x+33.29、寄与率 R2 = 0.0077。無相関検定 P値=0.232931）。





に複数回施行した場合、その区分内の最高得点を解析に用いたため 50 児 114
回の記録が記載されている。区分間の比較で 50 児中 44 児は月齢が上がるにつ
れて、素点が向上していた。向上が認められなかった区分がある幼児 6 児のう
ち、同一の素点であったものが 3 児、1 点低下した児が 1 児、2 点低下した児
は 2 名だった。臨床上、本テストから他のオープンセットでの復唱による文聴
取検査への移行の目安を 35 点としていたため 40 点に至るまで実施できていな
い児もいた。3 歳台（3 歳 11 ヵ月まで）に 35/40 に達した児は 1 名（2 ％）、4
歳台（4 歳 11 カ月まで）に 35/40 に達した児は 11 名（22 ％）、5 歳台（5 歳 11
カ月まで）に 35/40 に達した児は 14 名（28 ％）、6 歳台以降の児は 11 名（22
％）、6 歳末段階 35/40 に達しなかった児は 10 名（20 ％）、35/40 には達してお
らず 6 歳未満の児が 3 名（6 ％）であった。5 歳台の割合が若干多いが、4 歳








67 式 20 単語了解度検査の正答数と本テストの素点の関係を図３－４に示
す。
両者の相関は認められなかった（ピアソンの積率相関係数、相関係数





られた（ピアソンの積率相関係数 , r=0.7009、回帰直線 y=1.0027x-10.892、寄与率 R2
= 0.4914、無相関検定 P=0.0000228）。臨床経験上、本テストから他のオープン
セットでの復唱による文聴取検査への移行の目安を 35 点としたが、本テスト
の素点が 35/40 以上の 20 例を抽出して両者の相関を分析したところ、強い相関


























を 35 点としているが、35/40 に達した児は、3 歳台（3 歳 11 ヵ月まで）、4 歳台
（4 歳 11カ月まで）、5歳台（5 歳 11カ月まで）、6歳台以降と分類したとき、5











67 式 20 単語了解度検査の正答数と本テストの素点には相関は認められなか
った。67 式単語了解度検査は各症例とも 1 回ずつしか施行できていないが、
翌回の評価時には、行動観察上、67 式 20 単語は全て正答できていると見なし
て実施しなかったためである。つまり、分析されたデータは、単語了解度検査
と本テストを同時に実施した最初で最後の検査結果であるといえる。
本テストは開発当初、「67 式 20 単語了解度検査がほぼ全問正答」となる児
を想定対象としたが、実際には 15/20 程度で本テストを併用し始めていたこと
や、67 式 20 単語了解度検査の正答数が 15 ～ 20 であっても、本テストは 15 ～
25 程度に分散していることがわかる。つまり、3語文で提示しても 1文あたり 2
語程度の正答しか得られない場合が多いことがうかがわれる。この結果により、


















ては、本テストが 35/40 以上では、満点まで 5 点しかなく聴取状況の細かい変
化を把握しにくい本テストを引き続き実施していくよりも語音聴取評価検査
「CI2004（試案）」の幼児用オープンセット文検査をはじめとする他のオープ






































（須藤 , 1996; 佐藤 , 2001; 加藤・星名 , 2005）。中でも語音検査（日本聴覚医学会 ,
























2011 年 3 月に全国聾学校長会のメーリングリストを通じて各校に周知し、















稚部設置校 7 校、小学部設置校 9 校あり、語音検査非実施あるいは記入漏れが
疑われたが、集計にあたっては「語音検査非実施校」として扱った。








語音検査実施校の約 48%にあたる 23 校の学校で実施されていた。次いで、
「TY-89 幼児用３音節単語了解度検査」が 21 校、以下、「67 語表の 20 単語了
解度検査」(18 校)、「TY-89 幼児用２音節単語了解度検査」(16 校)、「TY-89 日
常生活文」（9 校）であった。
小学部低学年段階は、「67-S 語音明瞭度検査」が 31 校で、語音検査実施校の
62%の学校で実施されていた。次いで、「67語表の 20単語了解度検査」と「TY-89
幼児用３音節単語了解度検査」が 22 校で実施され、以下、「TY-89 幼児用２音




聴能マトリクステストを実施している学校は幼稚部で 10 校、小学部で 8 校
だった。幼稚部では、回答校の 16 ％、語音検査実施校では 21 ％、小学部では




４～５歳児で語音検査を実施していた 48 校中、2 つ以上の検査を実施して
いると回答があったのは 40 校だった（1 つのみ実施 3 校、不明 5 校）。また、





４～５歳児では、「67-S 語音明瞭度」を実施していた 23 校のうち、13 校で
「67 語表の 20 単語了解度検査」を組み合わせて実施していた。また、「TY-89


















































４～５歳児 14 校、小学部低学年 19 校だった。記述内容から「実施方法に関す
る課題」と「結果の解釈や活用に関する課題」に分類した。図４－６に４～５
歳児の結果、図４－７に小学部低学年の結果を示す。４～５歳児では「実施方
法に関する課題」をあげているのは 10 校（72 ％）で、「結果の解釈や活用に
関する課題」は 2 校（14 ％）、両方をあげているのは 2 校（14 ％）だった。ま
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た、小学部低学年では「実施方法に関する課題」が 12 校（63 ％）、「結果の解










































































能担当者の約 39 ％、小学部聴能担当者の 46 ％が「知っている」と回答した。














「聴能マトリクステスト」を実施している学校は幼稚部で 10 校、小学部で 9
校だった。幼稚部では、回答校の 16 ％、語音検査実施校では 21 ％、小学部で



































た（４～５歳児で 78 ％、小学部低学年で 83 ％）。先行研究（本調査と回答状
況や設問が多少異なる）と比較すると、1999 年度の調査の 63 ％（中瀬・中井 ,



















（2013 年 9 月 22日 第 10 回上級講座 於 東京大学）
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（２）実施内容について















ンスがとれていることが望ましいことから（須藤 , 1996; Geers, 1994）、幼児向け
の語音検査作成の試みがなされてきた（大沼 , 1988; 高橋・高橋 , 1992; 大沼 ,




































































施期間は 2012 年 9 月～ 2014 年 7 月であった。14 児の内訳は男児 6 名、女児 8
名で、人工内耳装用児は 4 名、他は補聴器装用児であった。裸耳良聴耳平均聴
力レベル（4 分法）は、44dBHL ～ 114dBHL と広範囲に分散していた（表５－










Ａ児 43.8 dBHL 21.3dBHL
Ｂ児 43.8 20
Ｃ児 57.5 26.3
Ｄ児 114 35 人工内耳
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Ｅ児 55 32.5












った本テストから他の評価法への移行ライン 35/40 で分類を行うと、3 歳台（3
歳 11 ヵ月まで）に 35/40 に達した児は 3 名（Ａ児～Ｃ児）、4 歳台（4 歳 11 カ
月まで）に 35/40 に達した児は 9 名（Ｄ児～Ｌ児）、5 歳台（5 歳 11 カ月まで）
に 35/40 に達した児は 2名（Ｍ児・Ｎ児）だった。
図５－１ 14児の加齢に伴う素点の変化
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（２）３歳台で素点が 35以上となった児（A児～ C 児）
【A 児】2 歳 10 ヵ月で 67 式単
語了解度検査が 85 ％、3 歳 1 ヵ
月で聴能マトリクステストを 2
語提示で 19/20 となっていた。3
歳 5 ヵ月時の素点は 3 語提示の
もので、その後は 4 語提示で行
っている。
【B 児】2 歳 11 ヵ月で 67 式単
語了解度検査 95 ％。3 歳 1 ヵ月
で聴能マトリクステスト 2 語提示
20/20 だったが、 3 語提示にする
と注意が持続せずほとんど答えら
れなかった。3 歳 5 ヵ月時は 3 語
提示で 21 だったが、1 ヵ月後の 3
歳 6 ヵ月では 32/40 となった。3
歳 11ヵ月で初めて CI2004 幼児用文検査を実施し、26/32(81％)だった。
【C 児】3 歳 2 ヵ月で 67 式単
語了解度検査が 95 ％となった。3
歳 4 ヵ月で聴能マトリクステスト
2 語提示を実施し 19/20、3 歳 6 ヵ
月に 3 語提示で 20/30、3 歳 7 ヵ月
で 27/30 となり、3 歳 9 ヵ月から 4
語提示に移行した。4 歳 1 ヵ月で
CI2004 幼児用文検査で 25/32( 78





（２）4 歳台で素点が 35以上となった児（D児～ L児）
【D 児】3 歳 4 ヵ月で 67 式単







短い期間で実施していれば 3 歳台で素点が 35 以上に達していたかもしれない
と推察される。この時の CI2004幼児用文検査は 26/32(81 ％)となった。






ヵ月で 67 式単語了解度検査が 85
％となっていた。3 歳 9 ヵ月で聴能マトリクステスト 3 語提示で 23/30、CI2004
幼児用文検査 15/32(47 ％)、4歳 2 ヵ月で同検査 27/32(84 ％)となった。
【F 児】裸耳良聴耳聴力は 114dB
で、人工内耳装用を装用している。
人工内耳手術 1 歳 5 カ月である。
術後 1 年 7 か月の 3 歳 0 ヵ月の 67
式単語了解度検査で 100 ％、聴能
マトリクステスト 3 語提示を 3 歳
10 カ月で初めて実施し 24/30。 4





で実施し、素点が 35 に到達した。CI2004 幼児用文検査 28/32(88 ％)になった。
【G 児】3 歳 6 ヵ月で 67 式単
語了解度検査 70 ％。人工内耳装
用児で、手術時年齢は 2 歳 4カ月。
生後 1 年過ぎで中途失聴した児で
ある。2 回目の実施で素点 34 ま
で向上した（術後 1 年 9 ヵ月）。
CI2004 幼児用文検査は 21/32( 66
％)だった。4 歳 4 ヵ月での聴能




【H 児】4 歳 1 ヵ月～ 2 カ月の
間に飛躍的に向上した事例であ
る。3 歳 8 カ月での 67 式単語了
解度検査は 80 ％で、3 歳 10 カ月
の聴能マトリクステストの 2 語呈
示で 19/20、3 語呈示でも 19/30 だ
った。4 歳 1 カ月時は幼稚部 3 歳
児の 5 月で、幼稚部に入学し、半
日保育であった 5 月上旬から終日保育に移行したばかりの時だったが、4 歳 2
カ月時はその後生活に慣れてきたころで、音声言語コミュニケーションが活発





【I 児】3 歳 6 カ月の 67 式単語
了解度検査が 100 ％。3 歳 9 カ月
に聴能マトリクステストの 2 語呈
示 20/20 だったが、3 語呈示は注
意が持続せず途中中止となった。3
歳 10 カ月で 25/30 となり、その年
の 4 月（3 歳 11 カ月）幼稚部 3
歳児学級に入学した。4 歳 1 カ月
で 30/30、4 歳 2 カ月で初めて 4語呈示を行い、40/40だった。4 歳 8 カ月の CI2004
幼児用文検査で 31/32（97％）だった。
【 J 児】 67 式単語了解度検査
は、3 歳 5カ月 65％、3歳 7カ月 60
％、3 歳 9 カ月 65 ％とあまり変
わらない状況が続き、3 歳 10 カ
月で 85 ％となった。このときの
聴能マトリクステスト 3 語呈示で
17/30 だった。J 児は、4 歳 4 カ月
までは 20 点前後であったことか
ら連続 2 語聴取の時期が続いていたが、その後少しずつであるが確実に向上し
ていった。4 歳 8 カ月に 34/40 になったが、CI2004 幼児用文検査は 9/32（28 ％）
だったが、4 歳 11 カ月のときは 28/32（78 ％）となった。聴能マトリクステス
トも実施したが 38/40 だった。初めての実施からおよそ 1 年後に素点が 35 以上
となった。
【K 児】3 歳 4 カ月での 67 式単語了解度検査は 55 ％、3 歳 6 カ月で 80 ％と
なり、3 歳 9 カ月で聴能マトリクステスト 2 語呈示が 15/20、4 歳 1 カ月で 3 語
呈示を初めて実施し 25/30 だった。4 歳 3 カ月から 4 語呈示で行った。このと




歳 7 カ月での CI2004 幼児用文検
査は 23/32（72 ％）であまり変化
が見られなかったが、4 歳 10 カ
月で聴能マトリクステストが




【L 児】4 歳 2 ヵ月で 67 式単語
了解度検査が 90 ％。4 歳 5 ヵ月
の時の初めて聴能マトリクステス
トを 3 語提示で実施し 24/30 だっ
た。4 歳 6 ヵ月で 4 語提示で行い
29/40、4 歳 7 カ月までは連続 3 語
聴取の時期といえる。4 歳 8 ヵ月
では聴能マトリクステストは素点
35 に達したが、初めて実施した CI2004 幼児用文検査は 11/32(34 ％)だった。そ
の後 5歳 0ヵ月で 18/32(56 ％)となっている。
（３）5 歳台で素点が 35以上になった児（M 児・N児）
【M 児】4 歳 3 ヵ月の 67 式単
語了解度検査は 75 ％で、初めて
実施した聴能マトリクステスト 3
語提示は 22/30 だった。4 歳 11 ヵ
月で CI2004 幼児用文検査を初め
て実施したが 9/32(28 ％)で 1 文に
つき 1 語～ 2 語程度が聴取できる







のため、文聴取検査は実施せず、再び 34/40 となった 5 歳 5 ヵ月で実施したと
ころ 19/32（59 ％）に留まっていた。文聴取検査の聴取能も上下し、5 歳 7 ヵ
月で 15/32（47％）、5 歳 8ヵ月で 14/32（44％）、5 歳 9ヵ月で 22/32（69％）、5
歳 10 ヵ月で 13/32（41 ％）、6 歳 0 ヵ月は 19/32（59 ％）だった。評価場面の記
録には、「注意が持続しにくい」と記録されていることが多く、検査文 10 文の




時年齢は 3 歳 2 カ月。手術後 1 年
8 カ月後の 4 歳 10 ヵ月で 67 式単
語了解度検査が 65 ％となり、 4
歳 11ヵ月で 85％となった。5歳 1
ヵ月で聴能マトリクステスト 3 語
提示を初めて実施し、22/30、5歳 4
ヵ月で 4 語提示で行い 21/40 だっ
た。5 歳 6 ヵ月の時は 4 語提示は集中しにくく、3 語提示で行ったが 20/30 だっ
た。しかし、5 歳 7 ヵ月で 4 語提示で 36/40 になると、その後は安定するよう
になった。5 歳 9 ヵ月で CI2004 幼児用文検査を初めて実施したが 6/32（19 ％）
と困難な状態を示した。しかし、6 歳 0ヵ月で 14/32（44％）、6歳 2ヵ月で 22/32
（69％）と向上する傾向がある。
第４節 考察
3 歳台で素点が 35 以上となった 3 児とも 3 歳 6 カ月までに聴能マトリクステ
ストが初適用されていた。良聴耳の裸耳平均聴力（四分法）が 60dBHL 未満で
あり、補聴閾値はいずれも 20dBHL 台であった。また、4 歳台で素点が 35 以上
となった 9 児のうち、D 児と E 児は 2 回目の 4 歳 1 ヵ月での実施で素点が 35




と、他児同様に短い期間で実施してれば 3 歳台で素点が 35 以上に達していた







人工内耳装用児は 4 名（F 児、G 児、K 児、N 児）だったが、1 歳 5 ヵ月で
手術を行った F 児は、術後 1 年 7 ヵ月の 3 歳 0 ヵ月で 67 式単語了解度検査が
100 ％と、良好な聴取能の向上を示し、単語の了解からクローズドの文聴取検
査である聴能マトリクステストへの移行もスムーズになされ、順調に向上した
ことがわかる。術後 2 年 9 ヵ月の 4 歳 2 ヵ月で素点 35 となり、人工内耳の手
術によって「きこえの世界」に導かれたとすれば、非常に速いペースで伸びて
いるともいえる。G 児は術後 1 年 9 ヵ月で素点が 34 になっている。中途失聴
であったことを考えると、他児より向上のペースが速いことも理解できる。K
児は、手術時年齢は 1 歳 11 カ月で 4 歳 10 カ月で聴能マトリクステストの素点
が 36 となっている。術後 2 年 11 ヵ月の換算となり、F 児と同程度といえる。
同様なことは N 児にも該当し、3 歳 2 カ月で人工内耳手術を受け、術後 2 年 5






















タイプ 聴取能向上の傾向 備考 事例
タイプ① 早期に良好な結果を ・主に軽中等度難聴児が該当 Ａ，Ｂ
示す Ｃ，Ｄ
Ｅ


















4 歳以降で 35/40 以上となっていく事例である。【タイプ①】ほど早期ではな
いが，少しずつ向上していくことが確認できる幼児がほとんどである。しかし、
「停滞期が続く児」の場合は留意が必要となる。今回の事例では M 児に特に
留意が必要となった。M 児は 30/40 ～ 34/40 の時期が 4 歳 7 カ月からおよそ 1
年間続いた。検査場面で見られる「落ち着きのなさ」を加味すると、この時期
に M 児への話しかけが 4 語文以上の文章では理解困難なことが多く、担任や



































は 10文ある問題文リスト（例文：おじいさんが りんごを ふたつ 食べる）
を口形を隠して肉声で提示し、被検児は 1 文聴取後に復唱または該当のイラス
トをポインティングして応答する。1 文は 4 語で構成されているため、1 語正








とを目的として、聴覚障害幼児 50 名 147 回の検査結果から、補聴時の閾値や
年齢との関係、既存の語音検査との併用の有効性について考察した。その結果、
補聴閾値と本テストの素点の間には相関は認められなかった。67 式 20 単語了
解度検査と本テストの素点にも相関は認められなかった。本テストは 67 式 20












































































下ら , 2009）。分娩医療機関での分娩後 1週間以内に実施するスクリーニング検
査により、これまで発見が遅れていた軽度中等度難聴の子どもが多く見つかり











学校在籍者 6138 名中人工内耳装用児は 1500 名弱（24%）であり、学部別では
- 71 -







いる（原田・廣田 , 2013）。人工内耳を装着しての補聴閾値は平均して 30dBHL














中ら , 2010）。米国などでは LittlEARSや VRASPAC などの評価法へと発展してき
た。しかし、Eisenberg らが指摘するように「1 ～ 3 歳の子どもに効果的なテス
トはなかった」という研究結果からも、聴性行動観察評価から単語レベルの聴
取能の評価に至る過程の聴能評価法はいまだ確立されていない。わが国におい




























































示で実施することや、67 式 20 単語了解度検の２語連鎖提示や３語連鎖提示を
試みて何語連鎖までの短期記銘が可能かを把握することも有効である。その後、
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